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 106 СЕКЦІЯ «ВНУТРІШНЬОЇ МЕДИЦИНИ» 
а у 2 – тільки потовщення листків перикарда; одиничні шлуночкові екстрасистолії - у 9 
(12,6%), одиничні передсердні екстрасистоли - у 12 (17,1%) хворих. Синусова тахікардія 
зареєстрована – у 10 (14,3%) , брадикардія у 2 (2,9%) хворих. Ознаки гіпертрофії лівого 
шлуночка виявлені у 5 (7,1%) хворих, дифузні зміни міокарда у 6 (8,6%) хворих. Порушення 
провідності у вигляді неповної блокади правої і лівої ніжок пучка Гіса відмічені у 4 (5,7%) і у 
2 (2,9%) пацієнтів відповідно. 
Висновки. На підставі проведених досліджень отримано переконливі дані про ураження 
серцево-судинної системи у переважної більшості хворих на РА. У частини хворих виявлено 
ураження серця,що представлено ендокардитом, перикардитом, порушеннями ритму серця 
та ін. Установлена необхідність проведення ЕхоКС, ЕКГ, холтерівського моніторування ЕКГ 
для ранньої діагностики та виявлення ураження серцевого м'яза, що необхідно враховувати 
при виробленні стратегії обстеження та призначення комплексної терапії хворим РА. 
 
 
РЕГІОНАЛЬНІ ТА ВІКОВІ ОСОБЛИВОСТІ СМЕРТНОСТІ НАСЕЛЕННЯ 
УКРАЇНИ 
Шаповал М. М., студент 6-го курсу; Сміянова О.І., ст. викладач 
Сумський державний університет, кафедра сімейної та соціальної медицини 
Демографічною проблемою України є несприятлива смертність населення. Сучасна 
ситуація зі смертністю є неблагополучною як для міського, так і для сільського населення. 
Мета дослідження. Аналіз сучасного рівня смертності населення України та його 
регіональних особливостей. 
Матеріали та методи. Проведений аналіз загальних показників смертності та її 
структури в Україні за останні 5 років. 
Результати. За останні п’ять років (2010-2014 рр.) загальний показник смертності в 
Україні утримується на надто високому рівні і складає  16,3-14,7 %о. Він має також 
регіональні відмінності: у 2014 р. величина коефіцієнта коливалася у межах  від 9,8%о у м. 
Києві до 18,6%о у Чернігівській області. Найвищий показник загальної смертності 
спостерігається в північних областях – 16,6-18,6 %о, відносно нижчий рівень показника – у 
західній частині України , 11,8-13,8%о. Значною мірою такі коливання пояснюються дією 
структурного (вікового) чинника. Так, у західних областях(Закарпатська, Івано-Франківська, 
Рівненська, Чернівецька) відносно молода вікова структура населення змінює загальний 
показник смертності у бік зменшення, а в областях зі старою віковою структурою 
(Чернігівська, Сумська, Житомирська) – в бік підвищення. Крім того, на півночі 
спостерігаються найсуттєвіші диспропорції смертності за статтю. 
Вигідно вирізняється на фоні змін вікового профілю вимирання населення в Україні 
смертність дітей віком від 1 до 15 років. Ризик смерті цих дітей порівняно з іншими віковими 
групами є  найменшим. Смертність дітей даного вікового контингенту має позитивну 
динаміку і за останні п’ять років зменшилася  майже на чверть. Інтенсивність смертності 
дітей між 1 і 15 роками відчутно варіює за типом поселення: діти, які проживають  у селах, 
помирають у 1,3 рази частіше, ніж їхні ровесники в містах. 
За поєднанням рівнів смертності у різних вікових групах у 2014 р. на території України 
можна виділити такі регіони: до територій з низьким рівнем смертності в усіх вікових групах 
можна віднести тільки Львівську область та м. Київ. Високий рівень смертності в усіх 
вікових групах спостерігався у Чернігівській, Сумській, Полтавській, Житомирській, 
Черкаській областях, які становлять велику просторову ланку території України. В усіх 
регіонах країни смертність сільського населення була вищою, ніж міського. 
 
 
 
 
 
 
 
